
Bunda Edu-Midwifery Journal (BEMJ) 
Volume 8 ; Nomor 2 ; Tahun 2025 ; Halaman 122-131 

E-ISSN : 2622-7487 ; P-ISSN : 2622-7482 
 
 

Page 122  

 

Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Bidan Pada Pelayanan 

Komplementer Di PMB Kabupaten Sleman 
 

Riska Awalia Nur1, Andari Wuri Astuti2  

Program Studi Kebidan Program Sarjana dan Pendidikan Profesi Bidan Program Profesi Fakultas 

Ilmu Kesehatan Universitas ‘Aisyiyah Yogyakarta 

 

Email: 1riskaawalianur777@gmail.com, 2astutiandari@unisayogya.ac.id 
 

 

Article History: 

Received March 11th, 2025 

Accepted Apr 14th, 2025 

Published Apr 18th, 2025 

 

 Abstrak  

 

 

 

 

 

Dalam rangka mencapai program SDGs tahun 2030, setiap tenaga kesehatan 

membutuhkan komitmen dalam meningkatkan peran profesinya. Indikator kesehatan 

ibu dan anak dapat diukur dari besarnya AKI dan AKB (Permenkes 2020). Jumlah 

kematian ibu pada tahun 2022 mencapai 4.005 kematian dan di tahun 2023 meningkat 

menjadi 4.129 kematian Sementara itu, untuk kematian bayi pada tahun 2022 tercatat 

sebanyak 20.882 dan pada tahun 2023 tercatat 29.945 (MDPN 2023). Pelayanan 

komplementer merupakan salah satu layanan inovatif yang bersifat komprehensif yang 

dapat diberikan pada kehamilan, persalinan, nifas, perawatan bayi, balita hingga 

menopause. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pengetahuan dan sikap 

bidan pada pelayanan komplementer . Desain penelitian ini menggambarkan tingkat 

pengetahuan Bidan pada pelayanan komplementer di PMB Kabupaten Sleman. Sampel 

dalam penelitian ini adalah bidan di PMB yang berjumlah 45 orang bidan yang diambil 

dari masing-masing ranting PC IBI kabupaten sleman. Metode pengambilan sampel 

yang digunakan adalah stratified random sampling dianalisis dengan analisis univariat. 

Hasil analisis menunjukkan tingkat pengetahuan Bidan tentang pelayanan 

komplementer termasuk dalam kategori baik yaitu sebanyak 26 (58%) sisanya sebanyak 

19 (42%) mempunyai tingkat pengetahuan yang kurang. Sikap Bidan tentang pelayanan 

komplementer termasuk dalam kategori mendukung atau bersikap positif, yaitu sebesar 

31 orang (69%), sedangkan yang termasuk bersikap negatif atau tidak mendukung 

sebesar 14 orang (31%). Berdasarkan hasil analisis univariat yang dilakukan, diperoleh 

data Tingkat pengetahuan Bidan tentang pelayanan koplementer paling banyak berada 

dalam kategori baik. Sikap Bidan tentang pelayanan komplementer paling banyak 

berada dalam kategori sikap positif atau mendukung penggunaan komplementer dalam 

kebidanan. Saran untuk bidan agar melakukan peningkatan pengetahuan secara formal 

maupun informal tentang terapi komplementer sehingga dapat memberikan pelayanan 

kebidanan komplementer berdasarkan evidence based kebidanan. 
 

Kata Kunci : Komplementer, Pengetahuan, Sikap, Bidan 

 

Abstract 

To achieve the Sustainable Development Goals (SDGs) by 2030, all healthcare 

professionals must strengthen their commitment to advancing their roles. One key 

measure of maternal and child health is the maternal mortality rate (MMR) and infant 

mortality rate (IMR), as outlined in the Ministry of Health Regulation (2020). Data show 

that maternal deaths increased from 4,005 in 2022 to 4,129 in 2023. Similarly, infant 

deaths rose from 20,882 in 2022 to 29,945 in 2023 (MDPN, 2023). Complementary 

services offer an innovative and comprehensive approach to care, extending from 

pregnancy and childbirth to postpartum recovery, infant and toddler care, and even 

menopause. This study aims to examine midwives' knowledge and attitudes toward 

complementary services. The research design focused on assessing the level of 

knowledge among midwives regarding complementary services in independent 

midwifery practices (PMB) in Sleman Regency. The study sampled 45 midwives from 
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various branches of the Indonesian Midwives Association (IBI) in Sleman Regency, 

selected using a stratified random sampling method. Data were analyzed using 

univariate analysis. The results showed that the majority of midwives (58%, or 26 

midwives) had a good level of knowledge about complementary services, while 42% (19 

midwives) had a lower level of knowledge. In terms of attitudes, 69% (31 midwives) 

demonstrated a supportive or positive attitude toward complementary services, while 

31% (14 midwives) had a negative or unsupportive attitude. Based on the results, most 

midwives demonstrated a good level of knowledge and a positive attitude toward 

complementary services in midwifery care. It is recommended that midwives continue 

to enhance their knowledge of complementary therapies through both formal and 

informal education. This will ensure that complementary midwifery services are 

provided based on evidence-based practice 

 

Keywords : Complementary services, Knowledge, Attitudes, Midwives 

 

 

1. PENDAHULUAN 

 

Dalam rangka mencapai SDGs (Sustanaible Development Goals) pada tahun 2030, setiap 

tenaga kesehatan dalam melaksanakan tugasnya membutuhkan komitmen dan konsistensi dalam 

meningkatkan peran profesinya. Saat ini Bidan menjadi garda terdepan dalam memberikan pelayanan 

kesehatan reproduksi, kesehatan ibu, bayi baru lahir serta kesehatan anak. Sumber daya Bidan 

menjadi hal yang perlu diperhatikan. Dibutuhkan dukungan untuk meningkatkan keterampilan yang 

berimplikasi pada kualitas pelayanan kebidanan yang diberikan kepada masyarakat (Febriati et al., 

2022). 

Pelayanan kebidanan berdasarkan KEPMENKES RI No.369/MENKES/SK/III/2007 

dinyatakan sebagai bagian integral dari sistem pelayanan kesehatan yang diberikan oleh Bidan yang 

telah terdaftar, dapat dilakukan secara mandiri, kolaborasi dan rujukan kepada ibu hamil, ibu bersalin, 

ibu nifas, bayi baru lahir, bayi dan anak serta wanita usia reproduksi dan usia lanjut (Febriati et al., 

2022). Dalam pelayanan kebidanan, Bidan mempunyai peran yang sangat penting dalam menurunkan 

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) (Almira et al., 2023). Menurut Septiani 

(2019) optimalnya kesehatan ibu dan bayi adalah tujuan utama dari pelayanan kesehatan yang 

diberikan oleh Bidan.  

Indikator kesehatan ibu dan anak dapat diukur dari besarnya  Angka Kematian Ibu (AKI) dan 

Angka Kematian Bayi (AKB) (Permenkes 2020). Berdasarkan data sistem pencatatan kematian ibu 

kementerian kesehatan yakni Maternal Perinatal Death Notification (MPDN), jumlah kematian ibu 

pada tahun 2022 mencapai 4.005 kematian dan di tahun 2023 meningkat menjadi 4.129 kematian. 

Sementara itu, untuk kematian bayi pada tahun 2022 tercatat sebanyak 20.882 dan pada tahun  2023 

tercatat.  29.945. Berdasarkan data Long Form Sensus Penduduk tahun 2020, Angka Kematian Ibu 

(AKI) di Indonesia sebesar 189/100.000 kelahiran hidup, dan Angka Kematian Bayi (AKB) sebesar 

17/100.000 kelahiran hidup (BPS 2023).  Berbagai cara perlu ditingkatkan sebagai upaya  percepatan 

penurunan AKI untuk mencapai target SDGs yaitu sebesar 70/100.000 kelahiran hidup pada tahun 

2030 , dan AKB sebesar 12 per 1000 Kelahiran hidup (Kemenkes RI 2023).  

Upaya percepatan penurunan angka kematian bayi perlu dilakukan dengan pendekatan yang 

komprehensif dan terintegrasi dengan upaya penurunan angka kematian ibu. Peningkatan kualitas 

pelayanan kesehatan yang berkelanjutan dimulai dari pemeriksaan kehamilan, persalinan, hingga 

kunjungan neonatal, yang didukung oleh peningkatan kapasitas sarana prasarana dan kompetensi 

sumber daya manusia yang diikuti dengan  penguatan sistem rujukan (PMK No 13 Tahun 2022). 
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Pelayanan kebidanan komplementer merupakan salah satu layanan inovatif yang bersifat 

komprehensif yang dapat diberikan pada kehamilan, persalinan, nifas, perawatan bayi, balita hingga 

menopause. Dalam pemberian layanan komplementer dapat diberikan secara tersendiri ataupun 

dikombinasikan dengan pelayanan kesehatan umum, sesuai dengan keluhan dan kebutuhan ( Pande 

Putu et al., 2021).  

Strategi pengobatan tradisional dikembangkan dan diluncurkan sebagai tanggapan terhadap 

resolusi majelis kesehatan dunia tentang pengobatan tradisional (WHA62.13). Strategi ini bertujuan 

untuk mendukung negara-negara anggota dalam mengembangkan kebijakan proaktif dan 

menerapkan rencana tindakan yang akan memperkuat peran pengobatan tradisional dalam menjaga 

kesehatan masyarakat (WHO 2023). Pelayanan kesehatan tradisional adalah pengobatan dan 

perawatan dengan metode dan/atau obat yang mengacu pada pengalaman dan keterampilan turun 

temurun secara empiris yang dapat dipertanggungjawabkan dan diterapkan sesuai dengan norma yang 

berlaku di masyarakat, sebagaimana disebutkan dalam Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 

tentang Kesehatan dan Peraturan Pemerintah Nomor 103 Tahun 2014 tentang Pelayanan Kesehatan 

Tradisional (Kemenkes RI 2023). Peraturan Pemerintah Nomor 103 Tahun 2014 tentang Pelayanan 

Kesehatan Tradisional menyatakan bahwa jenis pelayanan kesehatan tradisional dibagi menjadi 

pelayanan kesehatan tradisional empiris, pelayanan kesehatan tradisional komplementer, dan 

pelayanan kesehatan tradisional integrasi, dan pelayanan kesehatan tradisional yang dimaksud harus 

dapat dipertanggungjawabkan keamanan dan manfaatnya serta tidak bertentangan dengan norma 

agama dan kebudayaan masyarakat. Hal ini juga diperkuat dengan Peraturan Menteri Kesehatan 

Nomor 61 tahun 2016 tentang Pelayanan Kesehatan Tradisional Empiris serta Peraturan Menteri 

Kesehatan Nomor 37 Tahun 2017 tentang Pelayanan Kesehatan Tradisional Integrasi, dan Peraturan 

Menteri Kesehatan Nomor 15 tahun 2018 tentang Penyelenggaran Pelayanan Kesehatan Tradisional 

Komplementer serta peraturan lain yang mendukung (Kemenkes RI 2023).  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Purba dan Sembiring pada tahun 2021 di PMB 

Desa Pantai Labu Kabupaten Deli Serdang diketahui pengobatan komplementer yang paling banyak 

digunakan oleh wanita hamil dan dianggap aman adalam pijat dan rileksasi dengan aromatherapy. 

Ibu hamil merasakan ada manfaat baik fisik maupun psikis setelah mengikuti yoga, massage dan 

teknik relaksasi (Purba & Sembiring, 2021). Pada Penelitian Rahayu dan Febrianti (2019) ibu hamil 

yang memiliki terapi komplementer yakni teknik rileksasi persalinan (hypnobirthing) menunjukkan 

bahwa ibu hamil merasa jauh lebih tenang, rileks dan nyaman setelah mengikuti latihan dan terapi 

dengan metode komplementer. Penelitian (Sukmawati and Imanah, 2020) bidan memberikan 

intervensi pijat bayi dapat meningkatkan kualitas tidur  bayi sebesar 73,33 % yang akan sangat 

bermanfaat dalam mendukung pertumbuhan dan perkembangan bayi. Penelitian (Wulandari et al., 

2019) Intervensi pijat oksitosin dan pijat endorphin keduanya berpengaruh dalam meningkatkan 

kelancaran produksi ASI. Pelayanan Kesehatan komplementer seperti pijat hamil, pijat bayi dan pijat 

oxytocin yang diberikan bidan memenuhi kriteria potensi promotif preventif , kuratif, rehabilitatif 

dan meningkatkan kualitas hidup pasien secara fisik, mental dan sosial  yang tertuang dalam Peraturan 

Pemerintah RI No 103 Tahun 2014 Pasal 10 yang menyatakan bahwa pelayanan Kesehatan 

tradisional komplementer yang memenuhi kriteria tertentu dapat diintegrasikan pada fasilitas 

pelayanan kesehatan yang dapat diberikan dengan teknik keterampilan ( PP RI Nomor 103 Tahun 

2014). 

Terdapat 60% Bidan yang terdaftar sebagai anggota di PC IBI kabupaten sleman telah 

memperoleh izin untuk melaksanakan praktik kebidanan secara mandiri, 50 % diantaranya telah 

melaksanakan pelayanan kebidanan komplementer (Novika et al., 2023). Permenkes nomor 37 tahun 

2017, pelayanan komplementer kehamilan merupakan pelengkap dari pelayanan kesehatan umum 

yang dapat menjadi pilihan bidan dalam memberikan pelayanan kesehatan (Novika et al., 2023). 
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Banyak faktor yang dapat mempengaruhi pelaksanaan pelayanan kebidanan komplementer, 

diantaranya usia, masa kerja, keikutsertaan pelatihan dan sikap yang didapat tentang praktik 

kebidanan komplementer (Septiani & Lestari, 2020). Pada penelitian yang dilakukan oleh Novika 

(2023) menunjukkan bahwa faktor pendukung dalam memberikan pelayanan komplementer oleh 

bidan antara lain pengetahuan, sarana prasarana yang mendukung serta adanya peluang (permintaan 

masyarakat), faktor penghambat dalam memberikan pelayanan komplementer kehamilan oleh bidan 

yaitu keterbatasan waktu, tempat, kurangnya sumber daya manusia, komunikasi bidan, kesadaran 

masyarakat dan sebagian besar belum mengikuti pelatihan komplementer. 

Hasil studi pendahuluan yang peneliti lakukan di pengurus cabang IBI Kabupaten Sleman 

pada tanggal 23 Juli 2024 diketahui terdapat 82 PMB yang berstatus bidan delima, dari data tersebut 

IBI belum memiliki data terkait PMB yang menyatakan aktif melaksanakan pelayanan kebidanan 

komplementer. 

Berdasarkan uraian latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti hubungan 

pengetahuan dan sikap bidan pada pelayanan komplementer dengan praktik pelayanan kebidanan 

komplementer di PMB Kabupaten  Sleman 

 

 

2. METODOLOGI PENELITIAN 

 

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah desain penelitian deskriptif 

kuantitatif Desain penelitian ini menggambarkan tingkat pengetahuan bidan pada pelayanan 

komplementer di PMB Kabupaten Sleman. Populasi dalam penelitian ini adalah bidan delima di 

wilayah kerja PC IBI Kabupaten Sleman berjumlah 82 PMB yang tersebar di beberapa ranting yaitu 

(ranting utara, ranting timur, ranting tengah dan ranting barat). Sampel dalam penelitian ini adalah 

bidan yang ditemui peneliti di PMB baik sebagai pemilik atau pelaksana yang telah memenuhi kriteria 

inklusi penelitian di wilayah kerja PC IBI kabupaten Sleman. Jumlah sampel dalam penelitian ini 

adalah sekitar 45 orang bidan yang diambil dari masing-masing ranting PC IBI kabupaten sleman. 

Pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan data primer yang didapat langsung dari 

responden dengan menggunakan kuesioner berupa pertanyaan tertutup sebagai alat pengumpul data. 

Pengolahan data menggunakan beberapa tahapan dimulai dengan editing data, pengkodean, 

pemberian nilai, memproses data, serta pembersihan data jika terdapat kesalahan-kesalahan atau 

ketidaklengkapan kode untuk kemudian dilakukan perbaikan atau koreksi data. Analisa data pada 

penelitian ini menggunakan analisis data univariat berupa distribusi frekuensi dan presentase dari 

varibael-variabel penelitian. 

 

 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

3.1 Hasil 

Hasil analisis data univariat pada penelitian ini yang meliputi umur, pendidikan, keikutsertaan 

dalam pelatihan kebidanan komplementer, digambarkan dalam tabel berikut : 
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Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan  

Umur, Pendidikan dan Keikutsertaan Pelatihan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Sumber : Data Primer 2025 

 

Menurut tabel 1, mayoritas bidan yang bekerja di PMB berada pada rentan usia di bawah 39 

tahun yaitu 41 (91,1%), dan yang berusia lebih dari 40 tahun sebanyak 4 orang (8,9%). Sebanyak 23 

bidan (51,1%) yang memiliki tingkat pendidikan sarjana, dan sebanyak 22 (48,9%) yang memiliki 

pendidikan diploma. Sebagian besar bidan telah mengikuti pelatihan komplementer (55,6%) dan 

sebanyak 20 (44,4%) belum pernah mengikuti pelatihan komplementer. 

 

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan Bidan tentang Pelayanan Komplementer 

Tingkat Pengetahuan N (%) 

Baik 

Kurang 

26 

19 

58 

42 

Jumlah 45 100 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Menurut tabel 2, menunjukkan bahwa sebagian besar tingkat pengetahuan bidan tentang 

pelayanan komplementer termasuk dalam kategori baik yaitu sebanyak 26 (58%) sisanya sebanyak 

19 (42%) mempunyai tingkat pengetahuan yang kurang. 

 

Tabel 3 Sikap Bidan tentang pelayanan komplementer 

Sikap N (%) 

Positif 

Negatif 

31 

14 

69 

31 

Jumlah 45 100 

Sumber : Data Primer 2025 

 

Tabel 3, menunjukkan bahwa sebagian besar sikap bidan tentang pelayanan komplementer 

termasuk dalam kategori mendukung atau bersikap positif, yaitu sebesar 31 orang (69%), sedangkan 

yang termasuk bersikap negative atau tidak mendukung sebesar 14 orang (31%). 

 

Karakteristik Frekuensi % 

Umur 

<39 Tahun 

>40 Tahun 

 

41 

4 

 

91,1 

8,9 

Jumlah 45 100 

Pendidikan Terakhir 

Diploma 

Sarjana/Profesi 

S2/S3 

 

22 

23 

0 

 

48,9 

51,1 

0 

Jumlah 45 100 

Pelatihan Komplementer 

Pernah Mengikuti 

Tidak Pernah Mengikuti 

 

25 

20 

 

55,6 

44,4 

Jumlah 45 100 
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3.2 Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan terhadap 45 responden, didapatkan hasil bahwa 

sebanyak 41 (91,1%) responden berusia diantara <39 tahun dan sebanyak 4 (8,9%) responden yang 

berusia ≥40 tahun. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh  Septiani dan Lestari (2019) sebagian 

besar responden (65,7%) dari total 52 responden yang telah melaksanakan praktik kebidanan 

komplementer berusia kurang atau sama dengan 40 tahun, hal ini menunjukkan bahwa mayoritas 

responden berada pada rentan usia produktif dalam bekerja. Usia seseorang berhubungan dengan 

jumlah informasi yang diterima responden. Usia merupakan faktor yang paling penting dalam 

membentuk perilaku seseorang. Adanya hubungan antara usia dengan praktik kebidanan 

komplementer ini dikarenakan bidan yang berusia produktif mempunyai kemampuan untuk 

melaksanakan praktik kebidanan komplementer, mengikuti perkembangan zaman . Bidan-bidan yang 

berusia produktif cenderung lebih bersikap terbuka atas perubahan terhadap teknik dalam 

memberikan terapi atau pelayanan kebidanan.  

Penelitian Gita (2017) menyatakan bahwa pelaksanaan pelayanan kebidanan komplementer 

pada BPM di Kab Klaten terbanyak adalah usia produktif yaitu 36-45 tahun. Dengan demikian 

semakin bertambahnya usia seseorang maka informasi yang dimiliki orang tersebut akan semakin 

banyak, termasuk informasi mengenai pelayanan komplementer dalam kebidanan. Usia 

mencerminkan kematangan dalam berfikir, pengalaman yang menjadi dasar dalam bekerja serta 

menggambarkan kompetensi atau kemampuan seseorang. Usia dari seorang individu sangat 

menentukan kemampuan dalam bekerja atau kinerjanya. Usia juga berkaitan dengan pengetahuannya 

dalam merespon atau melaksanakan suatu kegiatan dalam meningkatkan kinerjanya. Bidan dengan 

usia yang produktif diharapkan dapat memberikan pelayanan kebidanan yang terbaik. Karena Pekerja 

yang lebih muda diharapkan mampu bekerja dengan cekatan dan lebih sigap dalam memberikan 

pelayanan. 

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa sebanyak 23 (51,1%) responden mempunyai 

Pendidikan S1 dan sebanyak 22 (48,9%) D3. Hal ini menunjukkan bahwa Sebagian besar responden 

mempunyai Pendidikan yang cukup tinggi. Pendidikan seseorang berhubungan dengan jumlah 

informasi yang diperoleh seseorang dari Pendidikan yang ditempuhnya. (Purnama Sari, 2014) 

menyatakan bahwa sumber informasi mempegaruhi pengetahuan seseorang. Seseorang yang 

mempunyai pengetahuan rendah, salah satunya disebabkan oleh sumber informasi yang kurang 

adekuat. Dengan pengetahuan yang tinggi, seorang bidan mempunyai informasi serta akses yang luas 

terkait pelayanan komplementer. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh  Septiani dan Lestari (2019) menyatakan bahwa 

sebanyak 54,3 % dari 52 responden yang melaksanakan pelayanan komplementer berlatarbelakang 

pendidikan diploma 4/S1. Pengambilan sikap seseorang juga dipengaruhi salah satunya oleh 

Pendidikan. semakin tinggi Pendidikan seseorang semakin mudah orang tersebut dalam menerima 

informasi dan pada akhirnya akan semakin banyak pengetahuan yang dimilikinya. Sebaliknya 

semakin rendah Pendidikan seseorang, maka akan semakin sulit dalam menerima informasi yang 

pada akhirnya dapat menghambat perkembangan individu tersebut (Purnamasari, et al 2014). 

Hasil analisis juga menunjukkan bahwa sebanyak 25 (55,6%) responden adalah bidan yang 

telah mendapatkan informasi tentang pelayanan komplementer karena telah mengikuti pelatihan 

komplementer, dan sebanyak 20 (44,4%) responden yang belum pernah mengikuti pelatihan 

komplementer sebelumnya. Dengan pengalaman tersebut akan menjadikan pengetahuan bidan 

tentang pelayanan Komplementer menjadi semakin bertambah. Septiani dan Lestari (2019) 

menyatakan bahwa responden yang telah melaksakan praktik kebidanan komplementer sebagian 

besar (68,6%) pernah mengikuti pelatihan komplementer . Pelatihan merupakan salah satu upaya 

untuk mengembangkan kemampuan seseorang baik secara teoritis maupun penguasaan terhadap 
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skill/keterampilan tertentu dalam upaya untuk mengembangkan pekerjaannya. Keikutsertaan bidan 

dalam pelatihan-pelatihan praktik komplementer sangat mempengaruhi seseorang untuk melakukan 

praktik kebidanan komplementer. Bidan yang telah mengikuti pelatihan akan mendapatkan 

pengetahuan dan keterampilan dan akan bersikap positif terhadap terapi-terapi komplementer yang 

telah diajarkan sehingga akan menerapkan dalam pelayanan kebidanan yang dialakukan sesuai 

dengan evidence-based dalam kebidanan. 

Berdasarkan hasil analisis deskriptif pada tabel 2, menunjukkan bahwa 26 (58%) bidan 

mempunyai pengetahuan yang baik mengenai pelayanan komplementer, sebanyak 19 (42%) bidan 

mempunyai pengetahuan kurang. Pengetahuan bidan termasuk didalamnya mengetahui tentang 

definisi, terapi komplementer-Alternatif dalam kehamilan, tujuan dan manfaat serta keuntungan 

terapi komplementer. Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas bidan sudah mengetahui pelayanan 

komplementer. Hasil penelitian yang dilakukan mengungkapkan bahwa pengetahuan bidan memiliki 

tingkatan yang baik hal ini dikaitkan dengan tingkat pendidikan Bidan sebagian besar adalah tingkat 

pendidikan yang tinggi. 

Tingkat pengetahuan yang baik tentang pelayanan komplementer tentunya akan berdampak 

pada penggunaan pelayanan komplementer dalam asuhan kebidanan, hal ini disebabkan adanya 

dukungan pendidikan dimana semakin tinggi pendidikan rasa ingin tahu semakin besar. Septiani dan 

Lestari (2019) menyatakan bahwa responden (54,3%)  telah cukup mendapatkan informasi dari 

sumber informasi. 60% responden yang melaksanakan praktik kebidanan komplementer mempunyai 

pengetahuan yang cukup tentang praktik kebidanan komplementer.  

Berdasarkan hasil penelitian dari tabel 3 distribusi frekuensi responden berdasarkan sikapnya 

terhadap pelayanan komplementer dengan jumlah responden sebanyak 45 responden, Sebagian besar 

bidan bersikap positif terhadap pelayanan komplementer yakni 31 (69%) responden dan yang 

bersikap negatif sebanyak 14 (31%) responden. Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas bidan telah 

mendukung pelayanan komplementer. 

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fatimeh Abdollah 

(2020) yang berjudul Midwives’ perceptions of Complementary and Alternative Medicines’ during 

pregnancy dengan jumlah responden sebanyak 344 orang bidan yang bekerja di pelayanan kesehatan 

tingkat dasar  menyatakan bahwa mayoritas bidan (74,3%) memiliki pandangan dan sikap yang 

positif terhadap manfaat pada pelayanan komplementer, sebahagian besar (76,7%) menganggap harus 

mempelajari lagi lebih lanjut terkait pelayanan komplementer tersebut. 

Sikap seseorang dapat dipengaruhi beberapa faktor, salah satunya yaitu pengetahuan. 

Pengetahuan yang diperoleh seseorang dapat  dari berbagai sumber yaitu dari pendidikan, 

pengalaman serta sumber informasi (orang ataupun media massa). Penelitian ini juga sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Lindall et al., (2018) dimana sebahagian besar responden (91,2 %) 

mempertimbangkan terapi komplementer dan merekomendasikan (88,6%) kepada ibu nifas untuk 

menggunakan pengobatan/terapi komplementer.Terapi komplementer yang direkomendasikan 

diantaranya Acupuncture (65.7%), Acupressure (58.1%), Raspberry Leaf (52.5%), Massage (38.9%) 

and Hypnosis/Calmbirthing/Hypnobirthing (35.7%). Semakin banyak seseorang mendapatkan 

informasi dari berbagai sumber informasi maka akan bertambah tingkat pengetahuannya.  Bidan yang 

telah memperoleh informasi dan mengikuti pelatihan komplementer akan mendapatkan pengetahuan 

dan keterampilan dan akan bersikap positif terhadap terapi-terapi komplementer yang telah diajarkan 

sehingga akan menerapkan dalam pelayanan kebidanan. (Septiani, et al. 2023). 

 

 

 

 

https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/auriculotherapy
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/acupressure
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4. KESIMPULAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka dapat disimpulkan bahwa data 

karakteristik bidan diperoleh 41 (91,1 %) mayoritas berusia ≤39 tahun dan sebanyak 4 (8,9 %) berusia  

≥40 dan  Pendidikan sarjana sebanyak 23 (51,1), Pendidikan diploma sebanyak 22 (48,9 %) serta 

sebanyak 25 (55,6%) pernah mengikuti pelatihan komplementer, 20 (44,4%) bidan belum mengikuti 

pelatihan komplementer.Tingkat pengetahuan bidan tentang pelayanan koplementer paling banyak 

berada dalam kategori baik yaitu sebanyak 26 (58%), dan sebanyak 19 (42%) bidan dengan 

pengetahuan kurang. Sikap bidan tentang pelayanan komplementer paling banyak berada dalam 

kategori sikap positif atau mendukung penggunaan komplementer dalam kebidanan yakni sebesar 31 

(69 %) dan sebanyak 14 (31%) bidan bersikap negative tentang pelayanan komplementer. 
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